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Untuk melakukan upaya rawat jalan (ambulatory service) puskesmas 
dibutuhkan baya. Biaya tersebut adalah untuk membiayai komponen gaji, 
komponen inventaris, komponen operasional dan pemeliharaan serta 
komponen obat. Selama ini biaya bagi pasien rawat jalan lebih banyk 
bersumberdari pemerintah baik berupa susidi pemerintah pusat, propinsi 
maupun pemerintah Kabupaten. Kontribusi dari paseien sendiri yang biasanya 
berupa tariff yang ditetapkan oleh pemerintah daerah. Di Kabupaten 
Banyumas tariff rawat jalan puskesmas untuk tahun 1988-1997 sebesar Rp. 
300,-. Tahun 1997 tarif sesuai pemda Banyumas sebesar Rp. 2.500,- tetapi 
bleum dilaksanakan. Mulai tahun 1999 tarif rawat jaln puskesmas ditetapkan 
Rp. 1.000,- tiap berobat bagi pasien umum.  
Penelitian ini adalah penelitian deskriptif. Tujuan penelitian ini untuk 
mengetahui berapa besar biaya satuan (unit cost) pelayanan rawat jalanpus 
Sumbang I Kabupaten Banyumas. Metode perhitungan analisis biaya satuan 
(unit cost) yang digunakan adalah metode distribusi ganda (double 
distribution). Penelitian ini juga untuk mengetahui tingkat 
pemulihan/pemenuhan tariff yang berlaku dengan biaya satuan ( unit cost) 
actual (CRR=Cost recovery rate).  
Hasil penelitian didapt biaya satuan actual tanpa gaji dan investasi: unit cost 
BP sebesar Rp. 5.974,69 (CRR=16,71%), unit cost KIA/KB sebesar Rp. 
6.243,81 (CRR=16,02%), unit cost BP Gigi sebesar Rp. 7.605,69 
(CRR=13,15%). Biaya satuan rata-rata (gabungan) sebesar Rp. 6.611,59 
(CRR=15,12%) CRR biaya satuan rata-rata dengan tariff Rp 1.000,- sebesar 
15,12% berarti 84,88% biaya rawat jalan puskesmas masih ditanggung 
pemerintah.  
Hasil perhitungan biaya-biaya satuan tiap pelayanan rawat jaln kesehatan dan 
dengan ditemukan besarnya CRR dapat ditentukan berapa tariff yang 
diinginkan dan berapa subsidi pemerintah daerah yang dibutuhkan. 
Penyesuaian tariff perlu, agar pelayanan kesehatan masyarakat berkualitas 
dan berkesinambungan karena kesehatan merupakan tanggung jawab 
pemerintah masyarakat dan swasta.  
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